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據行政院衛福部國民健康署的調

查，腦血管疾病（腦中風）在 104
年的統計中仍然高居國人十大死因的第

三名，若沒有即時接受治療，可能因此

留下中度至重度的身體殘障、或者導致

死亡。隨著天氣逐漸轉涼，早晚溫差漸

漸變大，對於暴露在心血管疾病高風險

族群是一大考驗，因此如何預防腦中風

及避免二次中風的發生，是目前需要注

意的課題。

哪些人容易暴露在腦中風的危險

呢？主要可分為兩大類：

一、不可變因素

1.年齡：男性＞ 45歲；女性＞ 55歲。
2.性別：男性＞女性。
3.家族史：家中親人男性 55歲前或女性

65歲前，曾發生心肌梗塞或猝死者，
其風險較高。

二、可變因素
1.慢性疾病（糖尿病、高血壓、高血
脂、心臟病等）。

2.不良生活型態：酗酒、抽菸、重口味
（油鹹甜）、缺乏運動、濫用藥物、

缺乏運動等。

預防腦中風的飲食及生活建議如下：

一、維持理想體重

透過計算身體質量指數（BMI）了

解自己的體重是否標準，計算公式：體

重（公斤）／身高2（公尺），BMI範圍：
18.5∼23.9。

二、均衡飲食

1.全穀根莖類：以未精緻的全穀根莖類
為主食（例：糙米、五穀、地瓜、南

瓜、山藥等）。未精緻的全穀根莖類

富含膳食纖維及礦物質（鎂鉀鈣等）

可增加纖維攝取且有助穩定血壓。

2.豆魚肉蛋類：以部分植物性蛋白（黃
豆製品）取代肉類；紅肉（豬牛羊）

換白肉（雞魚鴨鵝）。

3.蔬菜類：每天至少 3 份蔬菜，多元化
選用深色蔬菜（綠、紫、紅、黃色

等）。

4.水果類：每天 2 份水果，避免以果汁
或果乾取代新鮮水果。

5.油脂及堅果種子類：烹調用油以植物
油（橄欖油、葵花油、苦茶油等）取

代動物油（豬油、雞油、牛油）及奶

油，適量堅果（1份/天）。
6.奶類：選用低脂奶類/起司，優格/優酪
乳（建議選擇低糖或無糖）。

三、低油飲食
1.烹調方式：避免油炸及過油的烹調方
式，多利用蒸、燙、涼拌方式減少油

脂攝取。
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2.減少飽和脂肪攝取：選瘦肉，少肥肉；
不吃動物內臟及肉皮（例：雞皮、豬

皮、三層肉、五花肉、蹄膀、豬肝、

大腸等）。宜攝取富含 -3不飽和脂肪
酸的食物，如鮭魚、秋刀魚、鮪魚、

鯖魚等（每週建議 2∼3份；1份肉約
1兩重）及堅果（每日 1份，1份堅果
約一個湯匙），堅果為油脂類應避免

過量。

3.先去油再喝湯：食用燉湯，補湯前建
議先去除上層的油脂，或燉煮前先去

除肥肉及肉皮。

4.注意隱形的油脂：食品製作的過程中
添加了許多油脂，常會被忽略（例：

奶精、西點、奶酥、冰淇淋、甜不辣、

麵筋等）。

四、低鹽（低鈉）飲食
1.減少食用加工品、如醃製、煙燻類等
（如：醬菜、罐頭、果乾、鹹蛋、泡

麵、香腸、蜜餞、魚丸等）；調味料

（烏醋、味精、魚露、豆瓣醬、蕃茄

醬、醬油等）。

2.善用天然食物及香料入菜，不僅增加
風味亦可減少調味料使用：中藥材、

八角、洋蔥、香菜、迷迭香、鳳梨、

蕃茄、檸檬等。

3.出外用餐少喝湯，可減少鹽及油脂的
攝取。（例：乾麵換湯麵且不喝湯）

4.聰明購物：學習看營養標示，食品中
的含鈉量是不容小覷的（例：1包泡麵
約含 1500∼1800毫克的鈉），而每日
鈉的建議需小於 2400 毫克（約 6 克
鹽）。

五、戒菸

香菸中的尼古丁等物質會加速動脈

硬化，是導致中風的重要危險因子，且

吸菸者中風的發生率是未吸菸者的 1.5至
6倍。

六、避免酗酒

飲酒過量也容易使血液中的三酸甘

油脂升高，且會使血壓上升，應盡可能

避免飲酒。每日酒精當量標準：男性 2
個酒精當量，女性 1個酒精當量。（1個
酒精當量約相當於啤酒 360 毫升＝葡萄
酒 150毫升＝烈酒 30∼40毫升）

七、培養運動習慣

規律運動有助於血壓、血糖的控

制，並可增加血中高密度膽固醇（好的

膽固醇）的含量。建議每星期至少三次

以上，每次運動時間約 20-30 分鐘。中
老年人可選擇較緩和的運動如：爬山、

甩手功、外丹功、騎腳踏車、游泳、健

走等。運動需依照個人身體狀況調整，

避免過度激烈或勉強的運動。

八、定期檢查

40歲以上建議三年檢查一次，65歲
以上建議每年接受健康檢查。定期監測

血壓、血糖及血膽固醇、三酸甘油脂。

注意自己身體的變化，及早修正飲

食習慣及生活型態，有助於減少中風的

發生。


